SCHACH

A Beitrittserklarung

SEUBELSDORF

Hiermit trete ich dem Schachverein Seubelsdorf e. V. als Mitglied bei.

20 Euro fir passive Mitglieder [

Jahresbeitrag: 24 Euro fir Kinder und Jugendliche von 8 bis 17 Jahren []

42 Euro fir aktive Erwachsene [

Name Vorname

Stralke E-Mail

PLZ Ort

Geburtsdatum Geburtsort

Telefon Staatsangehdrigkeit

Ort, Datum Unterschrift (vei Minderjahrigen eines Erziehungsberechtigten)

Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten an den BLSV, den Bayerischen Schachbund
und die zustandigen Schachsportverbande weitergeleitet werden!
Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung mit den Regelungen zum Datenschutz (§ 13) an.

Einzugsermachtigung/SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermé&chtige ich widerruflich den Schachverein Seubelsdorf e. V., den jahrlichen Mitglieds-
beitrag bei Falligkeit zu Lasten des nachfolgend aufgefiihrten Kontos durch Lastschrift einzuziehen.

Der Mitgliedsbeitrag soll von folgendem Konto abgebucht werden:

Kontoinhaber

Bank

IBAN

Ort, Datum

Unterschrift

Bitte Gbermitteln Sie die Beitrittserklarung schriftlich an den
Schachverein Seubelsdorf e. V., Herrn Michael Kolb, Bismarckstr. 11, 96215 Lichtenfels
oder eingescannt mit Originalunterschriften per E-Mail an kassier@schachverein-seubelsdorf.de

Bankverbindung: Schachverein Seubelsdorf e. V. - IBAN DE95783500000040323974 - BIC BYLADEM1COB - Sparkasse Coburg-Lichtenfels © Schachverein Seubelsdorf e. V. - Michael Kolb
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